様式第４号（第６条関係）
　　年　　月　　日
大野市長　様
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　事業者名称
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　所在地
代表氏名　　　　　　　　　　
　年度大野市高齢者等雪下ろし支援事業実績報告書兼請求書
　　年　月　日から　　年　月　日までに実施した大野市高齢者等雪下ろし支援事業の実績について、大野市高齢者等雪下ろし支援事業実施要綱第６条の規定により報告及び請求します。
請求金額　　　　　　　　　　　　　　　　円　
内　　容　　　　　　　　　　　　　月実施分　　　　　　　　　　　　　
内　訳

	実施件数
	　　　　　　　　　　　　　　　件

	助成券枚数
	５，０００円券
	　　　　　枚


添付書類
（1） 作業前後の写真
（2） 対象者に交付した領収書の写し

様式第５号（第６条関係）
大野市高齢者等雪下ろし支援事業助成券実績報告内訳書
	番号
	作業日
	対象者情報
	使用枚数
	番　　号

	１
	
	氏名
	
	　　枚
	
	
	

	
	
	住所
	
	
	
	
	

	２
	
	氏名
	
	　　枚
	
	
	

	
	
	住所
	
	
	
	
	

	　３
	
	氏名
	
	　　枚
	
	
	

	
	
	住所
	
	
	
	
	

	　４
	
	氏名
	
	　　枚
	
	
	

	
	
	住所
	
	
	
	
	

	　５
	
	氏名
	
	　　枚
	
	
	

	
	
	住所
	
	
	
	
	

	　６
	
	氏名
	
	　　枚
	
	
	

	
	
	住所
	
	
	
	
	

	　７
	
	氏名
	
	　　枚
	
	
	

	
	
	住所
	
	
	
	
	

	　８
	
	氏名
	
	　　枚
	
	
	

	
	
	住所
	
	
	
	
	

	　９
	
	氏名
	
	　　枚
	
	
	

	
	
	住所
	
	
	
	
	

	１０
	
	氏名
	
	　　枚
	
	
	

	
	
	住所
	
	
	
	
	

	小計
	枚
	


　
